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● 高橋 清 美
産業医科大学医療技術短期大学看護学科,福 岡県立大学大学院人間社会学研究科生涯発達専攻
修了。国際医療福祉大学大学院医療福祉学研究科保健医療学専攻(博士課程)在 籍中。福岡県立





高橋清美他:統 合失調症患者の摂食 ・嚥下障害へのフィジカルアセスメ ントー飲み込みに くさ
を自覚 して も症状 を訴えない患者へのアセスメント,ナ ースセ ミナー,VoL27,Nα9,P.26～
32,2006,




病院にて,国 際医療救援部課長兼師長(泌 尿器病棟)を 務め,現 在 国際医療救援部課長に至る。
国際医療救援派遣歴









● 喜 多悦 子
奈良県立医科大学卒業。奈良県立医科大学大学院中退。米国ジョンズ ・ホプキンス大学公衆衛
生大学院特別研修生,国 立大阪病院厚生技官,奈 良県立医科大学医学部文部教官,国 立国際医
療センター派遣協力課長,UN」CEFア フガン事務所上級 プログラムオフィサー。世界保健機関
(WHO)緊 急人道援助部緊急支援課長,日 本赤十字社国際部ヘルス ・コーデ ィネーター,日 本
赤十字九州国際看護大学教授 を経て,日 本赤十字九州国際看護大学学長に至る。
厚生大臣 ・外務大臣感謝状(ペ ルー大使公邸人質事件 における現地医療の功績),大 山健康財
団奨励賞受賞,エ イボン女性大賞受賞,国 際ソロプチ ミス ト千嘉代子 国際大賞受賞,JICA理
事長表彰。
主な著書に,『 国境 を越えて健康 をまもる』(早 稲田大学平山郁夫記念 ボランティアセ ンター,
共著),『 国際保健医療学第2版 』(杏 林書店,共 著),『 女性医師からのメッセージ』(真 興交易
医書出版,共 著)な どがある。
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救援者を取り巻く状況
前 回(本 誌,Vol.10,No。4,P.94～98)
は,被 災者のス トレス反応や,援 助をする際
の心得 について述べ た。被災者の一般的なス
トレス反応に対 して,救 援者 自身が過剰に反
応 し,抱 え込み,即 座に臨床心理士やカウン
セ ラー,精 神科医につなごうとせず,ま ずは




,海 外で救援活動を行 う場合,現 地
の言葉を理解す ること,文 化や風習を理解す
ることに加えて,他 国出身の救援者 とチーム
を組み,目 的に沿った活動(災 害救援,紛 争
犠牲者救援,難 民キ ャンプ支援な ど)を 遂行
しなければならない。また救援者 自身が,現
地で被災する可能性 も否 めない。 このような
環境 を踏まえると,ス トレスフルな状況下 で
活動 に従事す る救援者 も精神的負担を受ける
ことは明 らかである。
今 回は,救 援者 自身の心理的変化 に焦点を




災害,交 通事故,列 車事故,ビ ル火災,爆 弾
事故などにおいて,悲 惨な状況で救援活動を
体験 した場合に生 じ,こ れまでの職業人生で
培った対処能力をはるかに超えた,衝 撃的で
強いス トレスを指す1)。
表1は,惨 事 ス トレスが生 じやすい状況を
まとめてい る。 また,表2は,救 援活動 に従
事する医療者が受けた衝撃 的な体験を,医 療
行為 に関す るものと,個 人 的体験 に関す るも
のに分けて示 している2)。
また,救 援活動か ら来 るス トレスは,派 遣
前の準備段階か ら始まってお り,被 災地 での
任務 中は もちろん,任 務を終了 して帰還 した
後にも生 じると言われている3)。
『災害時の こころのケア』(日 本赤十字社)
では,救 援者のス トレス症状の自己診断チ ェッ
ク表(表3)4)を 掲載 し,症 状 を 自分で見極
め,そ れ らに対 して備 えることを推進 してい
る。
また,ICRC*か ら出版された 『Humanitarian
action and amled conflict Coping with stress』5)
では,ICRCス タッフは,仕 事の内容上,過 酷
なス トレスが存在する と述べた。それ らス ト
レスの存在を知 った上 で,派 遣前,中,派 遣
表1惨 事 ス トレス が生 じや すい状 況




･本 人あ るいは同僚がけがをする ,あ るい は殉職者が
出る
･十 分な成果あるいは救援活動 がで きない
･こ れまで経験 したこ とがない状況
・マス コミや社会が注 目
・毒物汚染な どの恐怖(例:放 射能 ,ガ ス,血 液汚染)
・本人の損失が甚大(例:地 域 ,自 宅倒壊)
・劣悪な天候 ,極 度の疲労,不 眠不休,空 腹下での活動
大澤智子:PTSD(外 傷後ストレス障害)と トラウマケア,看護技術.Vol．51,
No・11,P.44～47,2005.よ り引用,一部改編




日本赤十字社:災 害時の こころのケ ア,P.31,日 赤会館,2004,よ り引用,一 部改編
終 了後 に必要 な こ とにつ い て述 べ てい る(後
述表 記)。
過酷 なス トレス とは,① 一般 的 なス トレス,
② 累 積 した ス トレス,③ トラ ウマ テ ィ ッ ク
(心 的外 傷 性)ス トレス の ことを指 す。
過 酷 な ス トレス に つ い て,『Humanitarian
action and armed conflict Coping with stress』5)
では,表4の よ うにま とめ てい る。
救援者自身の心理的変化に
備えるということ
では,さ まざまなス トレス反応 に対 し,ど
のように備えれば,円 滑に活動 を遂行 し,現
職 に復帰できるのであ ろうか。デビッ ド・モ




ICRC(Intenational Committee of the Red Cross)と は,赤
十字 国際委員会の ことである。武力紛争時に犠牲者を保護す
るために,中 立的な立場で活動する ことを認め られている国
際的な機関であり,戦 時救護 を目的と して,1863年 に設立 さ
れた最初の赤十字機関である6)。
① 活動中にペアを組み,コ ミュニケーシ ョ
ンを よくする
② 前 もって自分の 「疲労の兆候」を相手 に
伝 えておき,そ の兆候が現れた場合 は,





③ 救援者は,「 自分がすべてやろ うとする
のは無理」 であることを認識 し,自 分の
限界 を知 り,ペ ースを守 るよ うにす る
2)ス トレスを残さないための方法
救援者 は,自 分の体験 したことを押 さえ込
まず,同 僚や仲 間に吐き出す ようにする。そ
のことによ り,感 情は整理され,気 持ちが楽
になる。 自分の仕事を褒め,相 棒 とも互いに
仕事 を評価 し合 うことが大切である。
また,雑 事 に手を付 けてみる,十 分な栄養
と睡眠,入 浴や軽い運動な どによって,ほ っ
とするひ とときを持つ ことは重要である。
ICRC8)で は,各 時期における救援者のス ト
レス対処 と,組 織 は救援者の過酷なス トレス
への対処に関心を持 って取 り組む必要性があ
ることを述べている(表5)。
では,実 際に救援活動 を行 った看護師は,
どのよ うな思いを抱 きなが ら任務を遂行 して















派遣の依頼がK子 の病院に来た。K子 にとって待ちに待った派遣である。しかし,突 然の派
遣依頼であったため,看 護師長は,K子 が不在となる約1カ 月間の勤務のやりくりが大変そ
うであった。そのため,「病棟の皆さんに申し訳ない」という気持ちと 「でもやっと国際救
援に行けるのだ」という,2つ の気持ちが交差した。
出発までの3日 間で，同僚看護師に自分の仕事の引き継ぎをし,慌 ただしく日本を出発 し





















ある日,赤 ちゃんを抱えた母親が泣き顔で,夫 と2人 で診療所にやってきた。赤ちゃんは
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生後9カ 月だったが,か なりの栄養障害で生後3カ 月くらいの体重 しかなかった。数 日前か
ら熱を出 し,今朝から泣かなくなったということであった。重症の栄養障害と肺炎を併発 し,
唇にはチアノーゼが出現 して,手 の施 しようがない状況だった。
医師の診察中,父 親は 「地震で家が崩壊 し,こ の子の兄は亡くなってしまいました。今,
私たち夫婦にはこの子 しかいないのです。お願いです。助けてください」と切願 し,母 親は
心配で言葉も出ない状況だった。しかし医師が診察した時には,す でに呼吸停止,心 停止の
状態だった。日本人医師とA国 人医師の2人 は,ゆ っくりとその赤ちゃんの両親に病状と死
亡を伝えた。
母親は大声で泣き叫び,父 親は声を殺 して泣いていた。K子 は 「看護師なのだから」と,
自分に言い聞かせながらも両親の気持ちを思うと涙をこらえることはできなかった。「ここ
に来れば我が子が助かるかもしれない」という思いで来た両親。被災地では,助 からない命
があることは分かっても,そ の現実に直面 した時 「被災地でも命は助かるし,助 けなくて
はならない」と考えていた自分に,K子 は気付いた。
あっという間に1カ 月が過ぎ,K子 たちは引き継ぎの準備に追われていた。日本人スタッ




帰国後,新 聞に自分たちの活動記事が大きく掲載され,院 内では報告会が続 き,災 害地で
の活動のことをゆっくりと考える時間がない中で,日 常の勤務を開始した。最初のころは,
スタッフが 「どうでしたか?大 変でした?」 と関心を向けてくれた。しかし,1週 間もす
ると,K子 は災害地での活動がまるでなかったかのように働いていた。「そうしなければい
けない」とK子 は思い込んでいた。




派遣前に,K子 は,わ ずか3日 間で現職の
引 き継 ぎを行い,師 長や同僚に申し訳ない と
い う思いを感 じなが らも,A国 に向か った。
派遣前か ら,さ まざまなス トレスを感 じるこ
とを,救 援者 自身が認める ことが必要である
(表4)。 このよ うな,申 し訳なさをK子 自身
が認識 した上で派遣先 に向か う,と いった気
持ちの切 り替 えが重要である。
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2)派 遣中
派遣中では,そ の被害の大 きさに驚 くと共
に,被 災者の悲 しみに涙すること,救 えない
命がある ことに直面 した ことな どがある。 こ
れ らは,ICRCの 述べた,累 積 したス トレスに
分類 される と言 えよ う(表4)。 自分 自身を
ケアする こと,お よび仲間から支 えて もらう
ことが必要 になる。K子 は,A国 の医師か ら,
「誰 とでも英語で話 そ う」 とア ドバイスを受
けた。A国 の医師は,日 本人 と日本語でのみ
話そ うとす るK子 に,コ ミュニケー ションの
壁 を感 じ,そ の こ とをK子 に伝 え るこ とに
よって,医 師 自身そ して,K子 を含むチーム
の信頼 関係 を図ろ うとした。 一方 でK子 は,
コミュニケーシ ョンの壁を相手が感 じていた




災地の医師が感 じた このス トレスは,表4で
述べ られた一般的なス トレスに当てはまる。
これ らへ の対処法 としては,相 手 に伝え理解
を得 ることである。
3)派 遣終了後
派遣終 了後,K子 は,派 遣 な どま るでな
かったかのように振 る舞い,そ うしなければ
な らない と思 い込んでいた。K子 は,師 長や
同僚 に感 じた申 し訳なさを,一 つのス トレス
として認識さえできず,派 遣終 了後 も申し訳
ない と感 じてい た。「周囲に負担 を掛 けたの
だか ら,救 援活動で感 じたさまざまな思いを
人前 に出す ことは控 えよう」 と,自 分の思 い
を抑圧させたのでは と考 える。
派遣中に感 じた激 しい感情を封印すること
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は,K子 のス トレスを助長 させ る。報告会で
時間を費や し,忙 しい 日常勤務 に就 くことは,
K子 の精神的負担を増強 させる。せめて,十
分な休養を確保することと,派 遣中に感 じた
激 しい感情を安心 して話せ る場がK子 自身に
必要である。そ して,救 援活動 中の出来事を
悶々と想 う時があって も,雑 事 に手 を付けて
みる,十 分な栄養 と睡眠,入 浴や軽 い運動 に
よって,ほ っとする時間をつ くることこそが,
さらなる英気を養 うために重要である。そ し
て,こ れ らを保障す るためのシステムが,組
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